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6.学校近視の 2治療法
鈴木泰彦(踏橋)
昭和 36年の外来患者中， ι年令 7才より 17才迄の
小，中，高等学校生徒で学校近視と思われ，矯正視
力1.0以上のもの 24眼について，筋弛緩剤マイアノ
ール注射と 5%ネオンネツソ点眼薬を併用して， 1 
---2ヵ月にわたり治療を継続した結果次の結果を得
?こ。 
1) 24眼中 19眼 (79%)に極めて有効で，最も
効果があった例は 0.4の視力が 1.2 1[.上昇した。無
効は 1例のみであった。
2) 視力の回復は裸眼視力が0.5以上のものに多
く， 0.3以下のものには効果が薄い。尚視力の低下
より治療開始迄の期間は 6カ月以内のものが良い結
果を得た。 
3) 治療終了後の 3カ月の遠隔成績は， 1----2段
視力の戻りがみられるものが多く，変化のないもの
は4眼みられた。但し視力が治療前以下lζ戻ったも
のはない。 
7.麦粒腫の発生機序に関する臨康的研究
(第 1報)
筒井栄(東京)
麦粒腫は常花見らるる数多い眼疾患であるが，抗
生物質出現以来眼科領域l乙於ける細菌性疾患の発生
頻度応変革を来たしたが，黄色葡萄状球菌が起因菌
だとされる麦粒腫には殆んど変化を示さない。私は
単に細菌学領域のみならず，食生活，気圧湿度温度
等の相関関係を想定して， その基礎となるべき 36 
年度外来麦粒腫症例の簡単な統計を説明した。
昭和 36年度外来麦粒腫患者448名はっき，性別，
年令別，患眼別，部位，発生月別， 1日の麦粒腫新
患数等につき考案した。 
8.無医村に於ける疾病の様相について
朝岡唯夫(豊橋〉 
(1 ) 愛知県北設楽郡富山村(無医村〉を内科，
産婦人科，耳鼻科，眼科の専門医とレントゲン技師
等と共K昭和 36年7月23日検診を行い，次の成績
を得た。
31才_._.50才では 11才--30才代の 3倍の擢患率 
22% Iとて 51才...60才代は最高の擢患率40.4%を
示し，且致死の可能性ある疾患が多かった。 61才以
上の人口は急激に減少している。 50才_._.60才代，
出来れば隈患率の上昇する 40....50才代に於ける精
密な検診の必要が痛感された。
眼科的には無医村にもかかわらずトラコーマが特
に若い世代に少し高年者には少数乍ら重症トラコ
ーマがあった。老令者に緑内障，白内障があった
が，重症トラコーマと共に未治療であった。近視は
若年者に少数あったが，高度近視であった。
(2) 良好な予後を得た結膜下眼球破裂及び水書 
体脱臼の 1例
31才の男子，農業，初診 36年 1月 22日， 
石の多い道路を自転車l乙て通行中転倒して右眼を
外傷する。最初より眼生命力の比較的良好なるを思
わせたため，抗生物質，ステロイドホルモン，止血 
剤等lとより漸次症状軽快し， 2月6日輩膜縫合術を
施行し， 以下良好なる経過にて視力 0.8を得た 1例
について述べた。 
9.中心性網膜炎治療座談会 
( 1 ) 中心性網膜炎のアンケートについて
神田尚忠(教室)
中心性網膜炎の治療について，千葉県及びその近
県の開業医及び勤務医よりアンケートを求め，その
結果を集計した。解答者数は 38名であった。
全身的療法では，新鮮側に於いては循環ホルモン
療法が主で，これに変質剤，ビタミン剤，抗アレル
ギ-tirJを組合せて使用する者が多く，陳旧例に於い
ては変質剤を主とし，之にビタミン剤，循環ホルモ
ンを組合せて使用するものが多かった。
局所療法では，新鮮例では副腎皮質ホ Jレモン限注
Iζ理学的療法を加えるものが多く，陳旧例では食塩
水眼注に理学的療法を加えるものが多かった。他に
球後注射， )点、眼を用いるものが若干見られた。
(2) 	中心性網膜炎治験
小倉重成(木更津)
非特異的生体反応異常に従つての薬物及び食餌療
法を主とし，経過を追及し得た 30例の中心性網膜
炎につき観察した所では，
1. 脚気様症状と皮膚粘膜移行部症候群のうち幾
つかの症状は，殆んどの症例lとみられ， うち 13例
に何等かの胃腸症状を伴っていた。 
2. 之等の随伴症状，生体反応異常，視力障害は， 
大体平行して軽快乃至治癒に赴き，中には白髪の消
失，関節ロイマチスの好転等がみられた。
食養の原員リからはずれすぎている症例では，経過
が余り芳しくなかった。
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3. 本症の原因としては，平素の食餌内容のしめ 
る役割は軽視できない様である。
4. 食養と並んで東洋医学の処方は，本症に対し
て可成りの効果が期待できた。 
(3) 中心性網膜炎の統計的観察
竹内勤(教室〉
当科昭和 36年度の中心性網膜炎の患者数は 104 
名であり，全患数の1.6%を占め，男子63名，女子
41名で， 全男女患者に対する百分率はそれぞれ1.8 
%と1.4%で大差はない。年令分布は 30才から 50
才迄:の聞に 50%を占めている。
また両眼性l乙来るものは 9名で約 10% f乙過ぎな 
い。季節別には差異は認めない。初診時視力は 0.5
から 0.8迄のものが 50%を占め， 0.2以下のものが
10% R.過ぎない。視力の経過は初診時視力より著し
く低下したものはなった。
1例のみ著しい視力低下を見たが， ζれは後l乙網
弧膜立結節と思われる例であった。
(4) 中心性網膜炎の治療
石川清(教室〉
教室外来に於ける最近(昭 35，36年〉の中心性
網膜炎，新鮮例 31，陳旧例 25，及び再発例 13仇の
治療の実態について述べた。
1.新鮮例では著効 12例 (38.7%)，有効 11例 
(35.5%)，無効 8例 (25.8%)で， 陳旧例では夫々
12%，36%及び54%，再発例では夫々 28.5%，43 
%， 28.5%で、あった。
2. 治療法としては新鮮例及び再発例は略同様な
治療法を行い，主としてデカドロン眼注(原液を 5 
倍稀釈してその 0.2cc)とカリクレイン， サークレ
チン等の循環ホルモン剤を併用，或いはフルイトラ
ン(ナピドレックス)と循環ホルモン剤を併用zし
て，上記の成績を収めたが，陳旧例ではこれらの治
療法を施行したが余り効果はなかった。
3. 中心性網膜炎の治療は他の疾患同様，早期に
徹底せる治療を行なうことが必要なることを痛感し 
t.こ。(追って原著発表予定)
10.糖尿病性動眼神経麻捧の 1例

鈴木宜民 

患者は 59才の男，医師，初診 1961，9，10，7，8 
年以来糖尿病あり，インシュリンを毎日使用す。数 
年前よりは軽度の高血圧にも気付く， 8月 13日突然
右眼践の下垂と同時に複視現われ約 1ヵ月~を経過す 
るも全く不変。視力は両眼1.0，験下垂は完全であ
り動眼神経外装の完全麻痔の像である。眼底所見は 
K. W.I期で極めて軽微な変化を示すのみ，以後糖
尿病応対する食餌療法と眼局処には理学的療法を種
々用い，或いは ATPの使用によって 9月末には軽
快し始め， 11月中頃l乙は麻痔は完全に消失した。経
過の比較的短かかった点と内眼筋は侵きれなかった
事等から糖尿病性のものと考えた。
附記 
追加討論は紙面の都合にて省略，詳細は眼科臨床 
医報民投稿予定。
